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Psykiatri Södra Stockholm erbjuder 
sidoutbildning (randutbildning) i 
psykiatri för ST-läkare i allmänmedicin.  
 
Psykiatri Södra Stockholm kan erbjuda sidoutbildning i psykiatri vid våra öppenvårdsmottagningar.  

Besök www.psykiatrisodrastockholm.se för närmare information vilka öppenvårdsmottagningar kliniken 

har.  

 

För att tjänstgöringen skall bli meningsfull och uppfylla utbildningsmålen skall den omfatta motsvarande 

3 månaders heltid med högst två veckors frånvaro (som frånvaro avses all tid som inte tillbringas inom 

Psykiatri Södra Stockholm det vill säga semester, sjukdom, kurs, deltid, hemvändardagar, utbildnings-

eftermiddagar på hemmakliniken etc.).  

 

Det går bra att arbeta deltid och ta ut ledigheter enligt överenskommelse, men då förlängs tjänstgöringen 

motsvarande tid.  

 

Om du önskar går det att kombinera öppenvårdstjänstgöringen med sluten vård, men då blir det en 

längre tjänstgöringsperiod. 

 

Psykiatri Södra Stockholm arbetar i journalsystemet TakeCare. Tjänstgöringen förutsätter att du kan 

använda TakeCare samt att du har e-legitimation för SLSO.  

 

Om detta låter intressant och du vill genomföra din randutbildning hos Psykiatri Södra Stockholm, anmäl 

dig enligt nedan. 

 

Fyll i formuläret och skriv ett personligt brev (max en halvsida) och sänd in detta med till följande 

e-postadress: psyksodra.registrator.slso@sll.se vi kommer att kontakta dig inom två veckor. 
 
 
Varmt välkommen med din ansökan!  

 
Tahmina Halimi  
Studierektor ST-läkare 
  



Namn:__________________________________________________________________________ 
 
 
Personnummer:___________________________________________________________________ 
 
 
Bostadsadress:____________________________________________________________________ 
 
 
Mobilnr:_________________________________________________________________________ 
 
 
E-postadress:_____________________________________________________________________ 
 
 
Var är Du anställd idag:_____________________________________________________________ 
 
 
Fyll i kontaktuppgifter till chef som skriver STÖK:___________________________________________ 

 
 
Ange önskad tidsperiod inklusive alternativ för sidoutbildning:_______________________________ 

 
 
 
Kan Du journalsystemet TakeCare?       Ja:____ Nej:____ 
 
 
Har Du e-legitimation för SLSO?  Ja:____ Nej:____ 
 
 
 
 
 
 

 
Skicka ifyllt formulär samt ett personligt brev till psyksodra.registrator.slso@sll.se 
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